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Resumen
Introducción: el consumo de suplementos ergonutri-
cionales está aumentando en los últimos años tanto en 
España como en el resto del mundo. Los cuestionarios 
que estiman la ingesta y uso de suplementos presentan 
limitaciones metodológicas. El objetivo de este estudio es 
describir las variables utilizadas en los cuestionarios de 
estimación de consumo de suplementos ergonutriciona-
les para población deportista, descritas en el apartado de 
metodología de los artículos científicos.
Metodología: revisión bibliográfica de variables uti-
lizadas para estimar el uso y consumo de suplementos 
ergonutricionales. Búsqueda estructurada en la base de 
datos PubMed y mediante la estrategia bola de nieve. 
Ecuación de búsqueda: “Questionnaire” AND “Supple-
mentation” AND “Athletes”. Criterios de inclusión: ar-
tículos publicados en cualquier país en idioma inglés o 
en español, que contengan cuestionario en el anexo o las 
variables que se describen en el apartado de metodología 
que puedan inferirse a partir de los artículos, que esti-
men la ingesta y uso de suplementos ergonutricionales y 
vayan dirigidos a deportistas que entrenan a nivel com-
petitivo (amateurs, élite, etc.). Se realizó un análisis de 
contenido y un análisis descriptivo.
Resultados: de los 122 estudios identificados, 21 cum-
plieron los criterios de inclusión. Las variables descritas 
fueron factores sociodemográficos y relacionados con el 
deporte que se practica, así como la frecuencia de entre-
namiento, población deportista a la que iba dirigida, ra-
zones/motivos de uso y consumo, fuentes de información, 
lista de suplementos y frecuencia de uso y consumo. 
Discusión: existe gran heterogeneidad en cuanto a las 
variables propuestas por los autores en los cuestionarios 
VARIABLES USED IN QUESTIONNAIRES 
ABOUT ERGONUTRITIONALS SUPPLEMENTS 
INTAKE
Abstract
Introduction: nutritional supplements intake is increa-
sing during the recent years both in Spain and in the rest 
of the world. Questionnaires that estimate the intake 
and supplement use have methodological limitations. 
The purpose of this study is to describe used indicators 
in questionnaires that estimate nutritional supplements 
intake among athletes so facilitate understanding of these 
limitations.
Methodology: a literature review of variables used wi-
thin questionnaires to estimate consumption of nutritio-
nal supplements among athletes. We conducted a struc-
tured research in PubMed database and through snow 
ball strategy. Search equation: “Questionnaire” AND 
“Supplementation” AND “Athletes”. Inclusion criteria: 
published in any country in English or Spanish, contai-
ning questionnaire or indicators can be deducted from 
the items, to estimate the intake and use of nutritional 
supplements and should be targeted to athletes training 
in order to compete at any level. We performed a descrip-
tive analysis.
Results: 21 above the 122 identified studies met the 
inclusion criteria. Sociodemographic factors, sport and 
training frequency, athlete population, reasons/motives 
for use and consumption, sources of information and list 
of supplements and frequency are the found indicators 
for estimating intake of supplements.
Discussion: there are great heterogeneity in terms of 
the proposed indicators by the authors at the question-
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de estimación de ingesta y uso de suplementos ergonutri-
cionales. Es necesaria la estandarización de metodologías 
en el diseño de cuestionarios, así como definir una clasi-
ficación de referencia como la propuesta por el Instituto 
Australiano del Deporte.
(Nutr Hosp. 2015;32:556-572)
DOI:10.3305/nh.2015.32.2.8373
Palabras clave: Suplementación. Ergonutricional. Depor-
tista y cuestionarios.
naires and intake estimation using nutritional supple-
ments, standardization of the methodology for the deve-
lopment questionnaires to be necessary and proposing 
the classification of the Australian Institute of Sport as 
a reference.
(Nutr Hosp. 2015;32:556-572)
DOI:10.3305/nh.2015.32.2.8373
Key words: Supplementation. Nutritional aids. Athlete 
and questionnaire.
Abreviaturas
DSHEA: Dietary Supplement Health and Education 
Act 
AIS: Instituto Australiano del deporte
CFCA: cuestionario de frecuencia de consumo de 
alimentos 
MeSH: Medical Subjects Headings 
Introducción
El consumo de ayudas ergonutricionales está au-
mentando en los últimos años tanto en España como 
en el resto del mundo1-5. De acuerdo con Sánchez Oli-
ver, el 56% de la población que acude a los gimnasios 
españoles ha consumido alguna vez suplementos er-
gonutricionales. En Estados Unidos, más del 75% de 
la población deportista amateur o profesional informa 
del uso y consumo de suplementación deportiva6. En 
otros países encontramos datos inferior, similar o su-
perior: Noruega (54%)7, Sri Lanka (94%)8 o Finlan-
dia (73%)9. El elevado consumo de estas sustancias 
ha provocado que gran variedad de investigaciones se 
encaminen hacia la estimación de su ingesta y uso, 
principalmente entre la población deportista.
Se entiende por “ayuda ergogénica” la aplicación 
de cualquier método o maniobra (ya sea de tipo nutri-
cional, farmacológico, físico, mecánico o psicológi-
co) que se realiza con el fin de mejorar la capacidad 
de realizar un trabajo físico determinado o rendimien-
to deportivo10. El término “ergogénico” procede del 
griego “ergon” trabajo y “gennan” producción11. En 
el deporte se han utilizado diversas ayudas ergogé-
nicas por su teórica capacidad para mejorar el rendi-
miento deportivo12. Por lo tanto, “ayuda ergonutricio-
nal” hace referencia a suplementos nutricionales que 
mejoran el rendimiento deportivo y no ejercen efectos 
nocivos sobre el individuo13.
De acuerdo con el Dietary Supplement Health and 
Education Act (DSHEA) un suplemento nutricional 
se define como un producto hecho para suplementar 
la dieta y que contiene uno o más de los siguientes 
ingredientes de la misma: vitamina, mineral, aminoá-
cido, hierba u otra sustancia hecha con hierbas; o un 
concentrado, metabolito, componente, extracto o la 
combinación de cualquiera de los citados anterior-
mente; hechos para la ingestión en forma de cápsula, 
comprimido, polvo o gel, y que no está considerado 
como un alimento o una comida convencional14. 
En esta línea, el Australian Insitute of Sport (AIS) 
propone una clasificación de suplementos deportivos 
en la cual se agrupan los suplementos en cuatro cate-
gorías en función de su efectividad y seguridad15. Se 
trata de un sistema de clasificación de suplementos 
deportivos, sobre la base de un análisis de riesgo-be-
neficio para cada producto realizado por un grupo de 
científicos expertos en medicina y nutrición deporti-
va16.
Por otro lado, la valoración de la ingesta dietética 
nos ayuda a cuantificar el uso de suplementos para 
conocer la frecuencia y la distribución de las posibles 
alteraciones dietéticas o nutricionales más frecuentes, 
los efectos que la dieta puede tener sobre los estados 
de salud y enfermedad17 o cómo estas sustancias pue-
den afectar a la salud y al rendimiento deportivo. Hay 
que tener en cuenta que el uso y consumo de suple-
mentos ergonutricionales puede variar entre distintas 
poblaciones, en función del género, de la edad, del 
tipo de deporte realizado o del ritmo de competición. 
Es importante disponer de un cuestionario que re-
coja la información cualitativa y cuantitativa, estos 
pueden ser desarrollados partiendo de unos principios 
básicos o adaptados de otros existentes, con el fin de 
aplicarlos a la población de estudio18. Existen dife-
rentes herramientas de recogida dietética, utilizados 
a nivel individual para conocer la distribución y fre-
cuencia de consumo de alimentos, así como de estos 
suplementos deportivos en la población deportista. 
Estos son: recordatorio de 24horas, registro o diario 
prospectivo de alimentos consumidos, cuestionario de 
frecuencia de consumo de alimentos (CFCA) e histo-
ria dietética18,19. 
Uno de los más utilizados son los CFCA, donde se 
pregunta a la persona de forma estructurada sobre la 
frecuencia y cantidad de alimento ingerido durante un 
período de tiempo. 
No existen unos estándares sobre las variables para 
la recogida de datos cualitativos y cuantitativos del 
uso y consumo de suplementos ergonutricionales, de 
ahí la importancia de organizar la información sobre 
esta cuestión21-23. El objetivo de este estudio es descri-
bir las variables utilizadas en los cuestionarios de esti-
mación de consumo de suplementos ergonutricionales 
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para población deportista, descritas en el apartado de 
metodología de los artículos científicos
Metodología
Estudio descriptivo de revisión bibliográfica, sobre 
las variables de los cuestionarios que valoraran la in-
gesta y uso de suplementos ergonutricionales en el de-
portista, tratando de ofrecer un estado actual del tema. 
Se realizó una búsqueda de literatura científica entre 
los meses de marzo a mayo de 2014 en la base de da-
tos PubMed y se usó la técnica de bola de nieve para 
buscar más referencias relacionadas con la temática. 
Se identificaron todos los artículos publicados hasta 
mayo de 2014. En la estrategia de búsqueda, se esta-
blecieron palabras clave teniendo en cuenta los des-
criptores del Medical Subjects Headings (MeSH) para 
localizar artículos que según los criterios de inclusión, 
estuvieran relacionados con el trabajo de investiga-
ción. La ecuación de búsqueda fue “Questionnaires” 
AND “Supplementation” AND “Athletes”. Se recupe-
raron todos aquellos artículos y documentos que dis-
ponían de resumen, texto completo, mediante acceso 
libre, compra y/o préstamo interbibliotecario.
Los artículos seleccionados para la revisión biblio-
gráfica debían cumplir los siguientes criterios de in-
clusión:
 – Contengan cuestionario o las variables puedan 
identificarse a partir de los artículos.
 – Estimen la ingesta y uso de suplementos ergonu-
tricionales.
 – Dirigidos a deportistas que entrenan con el obje-
tivo de competir en diferentes categorías según el 
nivel competitivo.
 – Publicados en inglés y español.
 – Publicados en cualquier país.
Se excluyeron estudios relacionados con sustancias 
dopantes, Los artículos se revisaron en función de va-
riables relacionadas con el uso y consumo de suple-
mentos ergonutricionales. La búsqueda y cribaje de los 
artículos fue realizado por 2 investigadores por sepa-
rado, consensuándose su inclusión o exclusión de los 
artículos.
Variables de estudio:
• País y año: identificada de acuerdo a la zona geo-
gráfica de donde proceden los artículos y cuándo 
se publicó el estudio.
• Factores sociodemográficos: identificación de 
algunas variables sociedemógraficas identifica-
das en la población de estudio de los estudios se-
leccionados como edad, sexo, fecha de nacimien-
to, raza, religión y nivel educativo.
• Tipo de actividad deportiva y frecuencia de 
entrenamiento: categoría o estatus deportivo, 
fase o temporada de entrenamiento y el tiempo 
dedicado al entreno identificadas en el apartado 
de metodología de los estudios.
• Población deportista objetivo: según el tipo de 
deporte realizado y la categoría del deportista.
• Razones de consumo: motivaciones que provo-
can que los deportistas ingieran y usen suplemen-
tación.
• Fuentes de información: esta variable hace refe-
rencia a la procedencia de los datos obtenidos por 
los deportistas para consumir suplementos. Se 
han agrupado en 12 categorías: entrenador, uno 
mismo, compañeros de equipo, familia y ami-
gos, dietista/nutricionista, otros profesionales de 
la salud (donde se han incluido, médicos, docto-
res, fisioterapeutas, enfermeras y farmacéuticos), 
anuncios, vendedores (incluye tiendas), libros/
revistas/periódicos , internet, naturópata y quiro-
práctico.
• Lista de suplementos y frecuencia de consumo: 
suplementos incluidos en el estudio. La frecuen-
cia de uso y consumo se define como la cantidad 
de suplementos ingeridos en un determinado pe-
ríodo de tiempo.
A partir de los cuestionarios o de los artículos inclui-
dos en el estudio se clasificaron y describieron cada 
uno de ellos.
Para obtener el cuestionario de recogida de datos 
empleado en los estudios, fue solicitado a los autores 
mediante correo electrónico. Se realizó un análisis 
descriptivo de las variables agrupadas y clasificadas 
según se identificaron en los artículos. 
Resultados
Se identificaron 122 artículos en la búsqueda de la 
literatura, de los cuales 21 cumplieron los criterios de 
inclusión, según se puede observar en la figura 1. De 
los 21 artículos incluidos en el estudio, se consiguió un 
total de 6 cuestionarios. La descripción de las variables 
de los otros 15 se realizó directamente desde el artículo 
al poder ser identificados en el mismo. Las variables se 
han descrito tal y como aparecen en los artículos o en los 
cuestionarios, agrupándose únicamente las variables re-
lacionadas con los motivos o razones del uso y consumo 
de suplementos ergonutricionales. El resto de variables 
no ha sido posible agruparlos debido a su heterogenei-
dad.
En la tabla I se muestra la descripción de las varia-
bles de los 21 artículos incluidos en el estudio. Variables 
relacionadas con: el país/año en el que se publicó, fac-
tores sociodemográficos, población deportista objetivo, 
razones de consumo, fuentes de información, forma de 
obtención de los suplementos, lista de suplementos y fre-
cuencia de consumo.
Los estudios proceden de Estado Unidos (n=5), Ca-
nadá (n=3), Singapur (n=2). Se encontró un estudio en 
cada uno de los siguientes países: Australia, Irán, Espa-
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ña, Arabia Saudí, Reino Unido, Noruega, Finlandia, Sri 
Lanka, Italia y Eslovenia.
Entre los factores sociodemográficos más utilizados 
en los estudios son resultados encontramos que el 100% 
se refiere a edad (n=21), 85.71% sexo (n=18), 52.38% 
volumen de entrenamiento (n=11), 33.33% peso (n=7), 
28.57% altura (n=6), 19.04% tiempo de carrera pro-
fesional y nivel educativo (n= 4), 9.52% raza (n=2) y 
4.76% refería sobre aspiraciones deportivas, percepción 
de la imagen corporal, hábitos alimenticios, índice masa 
magra, edad de menarquia, duración de la carrera en ac-
tivo nivel de ingresos, nivel máximo de competición ha-
bitual, religión, estatus deportivo y fase de la temporada 
de entrenamiento (n=1).
Los deportes más estudiados y/o descritos con ma-
yor frecuencia en los cuestionarios son: 42.85% nata-
ción, atletismo, fútbol (n=9), 38.09% baloncesto y te-
nis (n=8), 33.33% voleibol (n=7), 28.57% halterofilia 
(n=6), 23.8% bádminton (n=5), 19.04% hockey, remo, 
softbol, golf (n=4), 14.28% netbol, rugby, canoa, 
buceo, taekwondo, tiro con arco, hípica, vela (n=3), 
9.52% waterpolo, fútbol americano, campo a través 
sepak takraw, biathlon (carrera y natación), squash, 
bolos, rifle, gimnasia, triathlon, tenis de mesa, balon-
mano, judo, boxeo, ciclismo (n=2) y 4.76% kayak, 
béisbol, canoa-polo, barco-dragón, bicicleta de mon-
taña, vallas, trineo, skeleton, pentathlon, baile, esquí, 
decathlon, pértiga, karate, silat, wushu, esgrima, billar, 
esquí acuático y otros (n=1).
El 61,9% (n=13) de los estudios incorporaban “me-
jorar el rendimiento”, como variable motivos o razones 
de consumo de suplementos ergonutricionales. Otros 
motivos o razones identificados en esta variable fueron: 
47.61% mejorar la energía (n=10), 42.85% mejorar la 
salud y aumentar la masa muscular (n=9), 38.09% suplir 
una dieta inadecuada (n=8), 33.33% prevenir lesiones 
(n=7), 28.57% reducir la fatiga (n=6), 23.80% mejorar 
la fuerza y tratar una enfermedad o lesión u otras (n=5), 
19.04% mejorar la inmunidad, mejorar la recuperación, 
(n=4), 14.28% por recomendación, perder peso/grasa y 
recomendación de un profesional (n=3), 9.52% sentir-
se mejor y aumentar la resistencia (n=2) y 4.76% rutina 
diaria, apariencia física, proteger articulaciones, proteger 
huesos, creencias personales, por el sabor, rehidratación, 
fortalecer los músculos porque otros lo hacen (n=1).
Respecto a las variables relacionadas con las fuentes 
de información consultadas para la ingesta y uso de su-
plementos ergonutricionales, el 76.19% (n=16) incorpo-
raban la variable entrenador, 71.42% otros profesionales 
de la salud (n=15), 66.66% familia y amigos (n=14), 
42.85% internet (n=9), 38.09% dietista/nutricionista 
(n=8), 28.57% compañeros de equipo y libros/revistas/
periódicos (n=6), 23.80% uno mismo (n=5), 19.04% 
vendedores (n=4), 9.52% anuncios, naturópatas y qui-
roprácticos (n=2).
Finalmente, las variables relativas a los suplementos 
ergonutricionales identificados en los estudios, eran: 
61.90% hierro (n=13), 57,14% cafeína, aminoácidos y 
creatina (n=12), 47.61% proteínas, vitamina C, vitamina 
E y calcio (n=10), 42.85% ginseng (n=9), 38.09% mul-
tivitaminas (n=8), 33.33% minerales, multivitaminas y 
minerales, barritas o bebidas energéticas, carbohidratos 
y ácidos grasos ((n=7), 28.57% vitamina A, vitaminas 
del grupo B, ácido fólico y vitamina D (n=6), 23.80% 
glucosamina/condroitín sulfato y otros (n=5), 19.04% 
vitaminas, equinácea y otros (n=4), 14.28% mezcla 
de proteínas y carbohidratos, glutamina y otros (n=3), 
9.52% ajo, efedrina y otros (n=2), 4.76% té verde, aceite 
de hígado de bacalao, calostro y otros (n=1).
Discusión
El estudio muestra que la literatura científica ana-
liza el consumo de suplementos ergonutricionales en 
diferentes modalidades deportivas, principalmente en 
122 artículos identificados
21 artículos incluidos
21 no estaban dirigidos a deportistas o su objetivo no era competir
32 no estimaban el consumo de ayudas ergonutricionales
21 se referían a sustancias dopantes
26 no utilizaban cuestionarios para estimar el consumo
de ayudas ergonutricionales
2 estaban escritos en otro idioma
Fig. 1.—
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to
s 
pu
nt
ua
le
s, 
ot
ro
s.
Ti
po
s d
e 
su
pl
em
en
to
s:
 m
u
lti
vi
ta
m
in
as
 
y 
m
in
er
al
es
, m
ul
tiv
ita
m
in
as
, m
in
er
al
es
, 
pr
ot
eí
na
s, 
am
in
oá
ci
do
s, 
cr
ea
tin
a,
 b
ar
rit
as
 
o
 b
eb
id
as
 e
ne
rg
ét
ic
as
, g
lu
ta
m
in
a,
 h
ie
rb
as
 
(gi
ns
en
g, 
ajo
, té
 ve
rde
, S
t. J
oh
n´s
 W
o
rt
, 
ca
m
o
m
ila
, e
qu
in
ác
ea
, e
fe
dr
in
a,
 k
av
a 
ka
va
).
D
ar
vi
sh
i L
, 
et
 a
l.
Ir
án
/
20
12
D
es
cr
ip
tiv
o-
tr
an
sv
er
sa
l
Ed
ad
, I
M
C,
 
Vo
lu
m
en
 d
e 
en
tr
en
am
ie
nt
o 
(ho
ras
/se
ma
na
)
D
ep
or
tis
ta
s v
ar
on
es
 
u
n
iv
er
sit
ar
io
s.
M
ejo
rar
 el
 
re
n
di
m
ie
nt
o,
 
re
du
ci
r l
a 
fa
tig
a 
y 
rá
pi
da
 
re
cu
pe
ra
ci
ón
. 
-
 
 En
tre
na
do
r
-
 
 A
m
ig
os
-
 
 A
nu
nc
io
s
Fr
ec
u
en
ci
a 
de
 u
so
 y
 c
on
su
m
o:
 in
ge
sta
 y
 
u
so
 d
e 
su
pl
em
en
to
s e
n 
lo
s ú
lti
m
os
 6
 m
es
es
.
Ti
po
s d
e 
su
pl
em
en
to
s:
-
 
 Su
pl
em
en
to
s n
ut
ri
ci
on
al
es
: p
ro
te
ín
as
, 
am
in
oá
ci
do
s, 
ca
rb
oh
id
ra
to
s, 
pr
od
uc
to
s 
ad
el
ga
za
nt
es
 y
 á
ci
do
s g
ra
so
s.
-
 
 Ay
ud
as
 e
rg
og
én
ica
s: 
cr
ea
tin
a,
 c
af
eí
na
.
-
 
 R
ec
up
er
ad
or
es
: 
v
ita
m
in
as
 
(m
ult
ivi
tam
ina
s, 
vit
am
ina
 B
, C
, E
), 
m
in
er
al
es
 (c
alc
io,
 hi
err
o),
 gl
uc
os
am
ina
/
co
n
dr
oi
tín
 su
lfa
to
.
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Ta
bl
a 
I (
co
nt
.) 
Va
ri
ab
le
s u
til
iz
ad
os
 e
n 
lo
s c
ue
st
io
na
ri
os
 p
ar
a 
es
tim
ar
 la
 in
ge
st
a 
de
 su
pl
em
en
to
s n
ut
ri
ci
on
al
es
 e
nt
re
 d
ep
or
tis
ta
s
Ar
tíc
ul
o
Pa
ís/
Añ
o
Ti
po
 d
e  
es
tu
di
o
Fa
ct
or
es
 
so
ci
od
em
og
rá
fic
os 
y 
va
ria
bl
es
 
re
la
cio
na
da
s 
co
n
 e
l d
ep
or
te
 
qu
e 
pr
ac
tic
a 
y 
fre
cu
en
ci
a 
de
 
en
tr
en
a
m
ie
nt
o
Po
bl
ac
ió
n 
de
po
rti
sta
 
 
a
 la
 q
ue
 
 
va
 d
iri
gi
da
 
Ra
zo
ne
s/M
ot
ivo
s d
e 
u
so
 y
 
 
co
n
su
m
o
 
Fu
en
te
s d
e 
in
for
ma
ció
n 
co
n
su
lta
da
s
Li
sta
 d
e s
up
lem
en
to
s y
 
 
fre
cu
en
ci
a 
de
 u
so
 
 
y 
co
ns
um
o.
Sc
hr
öe
de
r H
, 
et
 a
l.
Es
pa
ña
/
20
02
Ed
ad
, a
ltu
ra
, p
es
o,
 
IM
C
Ju
ga
do
re
s d
e 
ba
lo
nc
es
to
 
pr
of
es
io
na
le
s d
e 
la
 A
CB
.
N
o 
in
cl
uy
e
N
o 
in
cl
uy
e
Fr
ec
u
en
ci
a 
de
 u
so
 y
 c
on
su
m
o:
 c
an
tid
ad
 
po
r d
ía
 y
 m
om
en
to
: a
nt
es
, d
ur
an
te
 o
 
de
sp
ué
s d
el
 e
nt
re
na
m
ie
nt
o 
o 
co
m
pe
tic
ió
n
Vi
ta
m
in
as
/M
ul
tiv
ita
m
in
as
 (C
, B
1-
2-
6-
12
,
 
E,
 
A
, D
, f
ol
at
o,
 n
ia
ci
na
 y
 á
ci
do
 p
an
to
té
ni
co
)
Pr
o
te
ín
as
.
A
m
in
oá
cid
os
.
Be
bi
da
s d
ep
or
tiv
as
.
C
ar
bo
hi
dr
at
os
.
O
tr
o
s 
(C
ar
ni
tin
a,
 in
os
in
a,
 h
ie
rro
, l
ec
iti
na
, 
gi
ns
en
g,
 c
on
ez
im
a 
Q1
0 y
 ex
tra
cto
s d
e 
pl
an
ta
s).
Sc
of
ie
ld
 D
E,
 
et
 a
l.
U
SA
/
20
06
D
es
cr
ip
tiv
o-
tr
an
sv
er
sa
l
Ed
ad
, s
ex
o
D
ep
or
tis
ta
s a
do
le
sc
en
te
s 
qu
e 
pr
ac
tic
an
 
fú
tb
ol
, v
ol
ei
bo
l, 
ba
lo
nc
es
to
, a
tle
tis
m
o,
 fú
tb
ol
 
am
er
ic
an
o,
 b
éi
sb
ol
, h
al
te
ro
fil
ia
, 
so
ftb
ol
, t
en
is,
 g
ol
f, 
ca
m
po
 a
 
tr
av
és
 o
 n
at
ac
ió
n.
N
o 
in
cl
uy
e
-
 
 En
tre
na
do
r 
-
 
 Ve
n
de
do
re
s 
-
 
 Li
br
os
/re
vi
sta
s
-
 
 A
nu
nc
io
s 
-
 
 In
te
rn
et
-
 
 Fa
m
ili
a 
y 
am
ig
os
.
A
lja
lou
d S
O,
 
et
 a
l.
A
ra
bi
a 
Sa
ud
i/
20
13
D
es
cr
ip
tiv
o-
tr
an
sv
er
sa
l
Ed
ad
, s
ex
o 
y 
n
iv
el
 e
du
ca
tiv
o.
Ti
em
po
 
de
 c
ar
re
ra
 
pr
o
fe
sio
na
l (
<9
 
añ
os
 o
 >
10
 a
ño
s)
Ju
ga
do
re
s 
pr
o
fe
sio
na
le
s d
e 
fú
tb
ol
 d
e A
ra
bi
a 
Sa
ud
i d
e l
os
 
eq
ui
po
s:
 A
l H
ila
l, 
A
l N
as
r y
 
A
l-S
ha
ba
b
M
ejo
rar
 la
 sa
lud
, 
pr
ev
en
ir 
le
sio
ne
s, 
re
cu
pe
ra
ci
ón
, 
ap
ar
ie
nc
ia
 fí
sic
a,
 
re
n
di
m
ie
nt
o.
-
 
 En
tre
na
do
r
-
 
 O
tro
s 
pr
of
es
io
na
le
s 
de
 la
 sa
lu
d 
-
 
 N
ut
ric
io
ni
sta
/
di
et
ist
a
-
 
 In
te
rn
et
-
 
 R
ev
ist
as
Ti
po
 d
e 
su
pl
em
en
to
s:
-
 
 Su
pl
em
en
to
s d
ep
or
tiv
os
: B
eb
id
as
 
de
po
rti
va
s, 
ba
rri
ta
s o
 re
d 
bu
ll.
-
 
 Vi
ta
m
in
as
: C
, D
, E
, B
 y
 m
ul
tiv
ita
m
in
as
.
-
 
 M
in
er
al
es
: h
ie
rro
 y
 c
al
ci
o.
-
 
 C
ar
bo
hi
dr
at
os
: p
re
pa
ra
do
 d
e 
ca
rb
oh
id
ra
to
s y
 e
le
ct
ro
lit
os
 y
 ja
rab
e d
e 
gl
uc
os
a.
-
 
 Pr
o
te
ín
as
: a
m
in
oá
ci
do
s, 
ef
ed
rin
a,
 
ga
na
do
re
s d
e 
m
as
a.
-
 
 Ác
ido
s g
ra
sos
: o
m
eg
a 
3 
y 
6.
-
 
 H
ie
rb
as
: g
in
se
ng
 y
 g
in
gk
o 
bi
lo
ba
.
-
 
 Ay
ud
as
 e
rg
og
én
ica
s: 
pr
od
uc
to
s 
ad
el
ga
za
nt
es
, c
o
en
zi
m
a,
 c
af
eí
na
 y
 c
re
at
in
a.
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562 Nutr Hosp. 2015;32(2):556-572 Máximo Villanova Colmenero y cols.
Ta
bl
a 
I (
co
nt
.) 
Va
ri
ab
le
s u
til
iz
ad
os
 e
n 
lo
s c
ue
st
io
na
ri
os
 p
ar
a 
es
tim
ar
 la
 in
ge
st
a 
de
 su
pl
em
en
to
s n
ut
ri
ci
on
al
es
 e
nt
re
 d
ep
or
tis
ta
s
Ar
tíc
ul
o
Pa
ís/
Añ
o
Ti
po
 d
e  
es
tu
di
o
Fa
ct
or
es
 
so
ci
od
em
og
rá
fic
os 
y 
va
ria
bl
es
 
re
la
cio
na
da
s 
co
n
 e
l d
ep
or
te
 
qu
e 
pr
ac
tic
a 
y 
fre
cu
en
ci
a 
de
 
en
tr
en
a
m
ie
nt
o
Po
bl
ac
ió
n 
de
po
rti
sta
 
 
a
 la
 q
ue
 
 
va
 d
iri
gi
da
 
Ra
zo
ne
s/M
ot
ivo
s d
e 
u
so
 y
 
 
co
n
su
m
o
 
Fu
en
te
s d
e 
in
for
ma
ció
n 
co
n
su
lta
da
s
Li
sta
 d
e s
up
lem
en
to
s y
 
 
fre
cu
en
ci
a 
de
 u
so
 
 
y 
co
ns
um
o.
H
o 
H
en
g 
T,
 
et
 a
l.
Si
ng
ap
ur
/
20
09
D
es
cr
ip
tiv
o-
tr
an
sv
er
sa
l
Ed
ad
, s
ex
o,
 
as
pi
ra
ci
on
es
 
de
po
rti
va
s, 
pe
rc
ep
ci
ón
 
de
 la
 im
ag
en
 
co
rp
or
al
 y
 h
áb
ito
s 
al
im
en
tic
io
s.
D
ep
or
tis
ta
s u
ni
ve
rs
ita
ri
os
 d
e 
Si
ng
ap
ur
: 
D
ep
or
te
s d
e 
eq
ui
po
: b
al
on
ce
sto
, 
fú
tb
ol
, r
ug
by
,
 
n
et
ba
ll,
 h
oc
ke
y, 
se
pa
k 
ta
kr
aw
.
D
ep
or
te
s d
e 
ag
ua
: c
an
o
a,
 
ca
n
o
a-
po
lo
, b
ar
co
-d
ra
gó
n.
R
es
ist
en
ci
a:
 b
ia
th
lo
n 
(ca
rre
ra 
y 
n
at
ac
ió
n).
C
ar
re
ra
 m
ed
ia
 y
 la
rg
a 
di
st
an
ci
a:
 1
.5
00
m
 h
as
ta
 
10
.0
00
m
 y
 c
am
po
 a
 tr
av
és
.
D
ep
or
te
s d
e 
ra
qu
et
a:
 
bá
dm
in
to
n,
 te
ni
s y
 sq
ua
sh
.
Pr
ov
ee
r e
ne
rg
ía
 
y 
flu
id
os
, r
ed
uc
ir 
la
 fa
tig
a,
 e
sta
r 
sa
n
o
 y
 p
re
ve
ni
r 
la
 e
nf
er
m
ed
ad
, 
di
et
a 
in
ad
ec
ua
da
, 
pr
ot
eg
er
 
ar
tic
ul
ac
io
ne
s, 
m
ejo
rar
 el
 
re
n
di
m
ie
nt
o,
 g
an
ar
 
m
as
a 
m
u
sc
u
la
r, 
pr
ot
eg
er
 lo
s 
hu
es
os
.
-
 
 Li
br
os
/
R
ev
ist
as
/ 
pe
rió
di
co
s
-
 
 In
te
rn
et
-
 
 A
m
ig
os
 y
 
fa
m
ili
a
-
 
 Co
m
pa
ñe
ro
s d
e 
eq
ui
po
-
 
 En
tre
na
do
r
-
 
 O
tro
s 
pr
of
es
io
na
le
s 
de
 la
 sa
lu
d
-
 
 Ve
n
de
do
re
s
Fr
ec
u
en
ci
a 
de
 u
so
 y
 c
on
su
m
o:
 C
on
su
m
o 
en
 lo
s ú
lti
m
os
 1
2 
m
es
es
.
Ti
po
 d
e 
su
pl
em
en
to
s:
-
 
 C
om
id
a 
de
po
rt
iv
a:
 b
eb
id
as
, b
ar
rit
as
 y
 
m
en
ú 
de
 re
cu
pe
ra
ci
ón
.
-
 
 Su
pl
em
en
to
s d
ie
té
tic
os
: v
ita
m
in
a 
C,
 
m
u
lti
vi
ta
m
in
as
, s
ul
fa
to
 d
e 
gl
uc
os
am
in
a/
co
n
dr
oi
tín
, c
al
ci
o,
 á
ci
do
s g
ra
so
s, 
vi
tm
ai
na
 
E,
 a
nt
io
xi
da
nt
es
, h
ie
rro
, v
ita
m
in
as
 d
el
 
gr
up
o 
B.
-
 
 Ay
ud
as
 e
rg
og
én
ica
s: 
re
d 
bu
ll,
 
am
in
oá
ci
do
s/p
ro
te
ín
as
 y
 g
an
ad
or
es
 d
e 
m
as
a,
 c
o
en
zi
m
a 
Q1
0 y
 cr
ea
tin
a.
-
 
 H
ie
rb
as
/p
ro
du
ct
os
 tr
ad
ic
io
na
le
s:
 
es
en
ci
a 
de
 p
ol
lo
, n
id
o 
de
 p
ája
ro,
 gi
nse
ng
 y 
gi
ng
ko
 b
ilo
ba
.
Fr
oi
la
nd
 K
, 
et
 a
l.
U
SA
/
20
04
D
es
cr
ip
tiv
o-
tr
an
sv
er
sa
l
Se
xo
, e
da
d,
 
ra
za
 (c
au
cá
sic
a, 
af
ro
am
er
ic
an
a,
 
as
iá
tic
a,
 
hi
sp
an
o,
 n
at
iv
o 
am
er
ic
an
o,
 o
tro
s y
 
de
sc
on
oc
id
o)
D
ep
or
tis
ta
s d
e 
la
 P
rim
er
a 
D
iv
isi
ón
 d
e 
la
 L
ig
a 
N
ac
io
na
l 
U
ni
ve
rs
ita
ria
 d
e 
Es
ta
do
s U
ni
do
s 
(bo
los
, ri
fle
, n
ata
ció
n y
 bu
ce
o, 
go
lf,
 a
tle
tis
m
o,
 g
im
na
sia
, 
fú
tb
ol
, b
al
on
ce
sto
, h
al
te
ro
fil
ia
, 
fú
tb
ol
 a
m
er
ic
an
o,
 te
ni
s, 
so
ftb
ol
, 
bé
isb
ol
)
M
an
te
ne
r l
a 
sa
lu
d,
 m
ejo
rar
 
fu
er
za
, a
um
en
ta
r 
en
er
gí
a,
 g
an
ar
 
pe
so
 o
 m
ús
cu
lo
, 
di
et
a 
in
ad
ec
ua
da
, 
pa
ra
 se
nt
irs
e 
m
ejo
r, p
re
ve
ni
r 
en
fe
rm
ed
ad
 o
 
le
sió
n.
-
 
 Fa
m
ili
a 
y 
am
ig
o
-
 
 Co
m
pa
ñe
ro
s d
e 
eq
ui
po
 
-
 
 En
tre
na
do
re
s 
-
 
 D
ie
tis
ta
-
 
 O
tro
s 
pr
of
es
io
na
le
s 
de
 la
 sa
lu
d.
-
 
 R
ev
ist
as
-
 
 In
te
rn
et
Fr
ec
u
en
ci
a 
de
 u
so
 y
 co
ns
um
o:
 
Re
gu
la
rm
en
te
 (>
5 v
ec
es/
sem
an
a),
 
o
ca
sio
na
lm
en
te
 (2
-4 
ve
ce
s/s
em
an
a) 
y 
ra
ra
m
en
te
 (<
2v
ec
es/
sem
an
a)
Ti
po
 d
e s
up
le
m
en
to
s:
-
 
 Pr
o
te
ín
as
/g
an
ad
or
es
 p
es
o,
 w
he
y,
 
a
m
in
oá
cid
os
, H
M
B 
(be
ta
 h
yd
ro
xy
-b
et
a-
m
et
hy
lb
ut
yr
at
e),
 p
ro
te
ín
a 
so
ja,
 , a
rg
ini
na
, 
gl
ut
am
in
a 
vi
ta
m
in
as
 A
, E
, D
, B
12
-6
, 
ác
id
o 
fó
lic
o,
 n
ia
cin
a,
 o
tr
as
 d
el 
gr
up
o 
B,
 
m
in
er
al
es
, c
al
ci
o,
 h
ie
rr
o
, z
in
c, 
po
ta
sio
 
re
po
ne
do
r d
e c
al
or
ía
s, 
cr
ea
tin
a,
 ca
fe
ín
a,
 
pi
ru
va
to
, h
ie
rb
as
, e
qu
in
ác
ea
, g
in
se
ng
, 
gi
nk
go
 b
ilo
ba
, M
aH
ua
ng
, b
eb
id
as
 
en
er
gé
tic
as
, o
tr
o
s 
su
pl
em
en
to
s (
nic
oti
na
, 
a
n
dr
o
st
en
id
on
a,
 q
ue
m
ad
or
es
 d
e g
ra
sa
, 
gl
uc
os
am
in
a,
 D
H
EA
, c
af
eín
a,
 a
sp
iri
na
)
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Ta
bl
a 
I (
co
nt
.) 
Va
ri
ab
le
s u
til
iz
ad
os
 e
n 
lo
s c
ue
st
io
na
ri
os
 p
ar
a 
es
tim
ar
 la
 in
ge
st
a 
de
 su
pl
em
en
to
s n
ut
ri
ci
on
al
es
 e
nt
re
 d
ep
or
tis
ta
s
Ar
tíc
ul
o
Pa
ís/
Añ
o
Ti
po
 d
e  
es
tu
di
o
Fa
ct
or
es
 
so
ci
od
em
og
rá
fic
os 
y 
va
ria
bl
es
 
re
la
cio
na
da
s 
co
n
 e
l d
ep
or
te
 
qu
e 
pr
ac
tic
a 
y 
fre
cu
en
ci
a 
de
 
en
tr
en
a
m
ie
nt
o
Po
bl
ac
ió
n 
de
po
rti
sta
 
 
a
 la
 q
ue
 
 
va
 d
iri
gi
da
 
Ra
zo
ne
s/M
ot
ivo
s d
e 
u
so
 y
 
 
co
n
su
m
o
 
Fu
en
te
s d
e 
in
for
ma
ció
n 
co
n
su
lta
da
s
Li
sta
 d
e s
up
lem
en
to
s y
 
 
fre
cu
en
ci
a 
de
 u
so
 
 
y 
co
ns
um
o.
N
ie
pe
r A
.
U
K
/
20
04
D
es
cr
ip
tiv
o-
tr
an
sv
er
sa
l
Ed
ad
, s
ex
o,
 
tie
m
po
 d
e 
en
tr
en
am
ie
nt
o 
(ho
ras
/se
ma
na
)
32
 a
tle
ta
s d
el
 C
am
pe
on
at
o 
de
l 
M
un
do
 Ju
ni
or
 d
e 
20
04
M
ejo
rar
 la
 
sa
lu
d,
 si
ste
m
a 
in
m
un
ita
rio
, 
en
er
gí
a,
 
tr
at
am
ie
nt
o 
de
 
la
 e
nf
er
m
ed
ad
, 
re
n
di
m
ie
nt
o,
 d
ie
ta
, 
ca
n
sa
n
ci
o,
 fu
er
za
, 
o
tr
os
.
-
 
 En
tre
na
do
r
-
 
 Fa
m
ili
a
-
 
 O
tro
s 
pr
of
es
io
na
le
s 
de
 la
 sa
lu
d.
 
Fr
ec
u
en
ci
a 
de
 u
so
 d
e 
su
pl
em
en
to
s:
 e
n
 lo
s 
úl
tim
os
 tr
es
 m
es
es
 
(1:
oc
asi
on
al-
5:d
iar
io)
Ti
po
s d
e 
su
pl
em
en
to
s:
-
 
 M
ul
tiv
ita
m
in
as
, v
ita
m
in
a 
C,
 h
ie
rro
, 
cr
ea
tin
a,
 c
af
eí
na
, g
lu
co
sa
m
in
a,
 e
nt
re
 o
tro
s.
B
ra
un
 H
, e
t a
l.
A
le
m
an
ia
/
20
09
D
es
cr
ip
tiv
o-
tr
an
sv
er
sa
l
Ed
ad
 (<
15
 ha
sta
 
25
 añ
os
), s
ex
o, 
pe
so
, a
ltu
ra
, I
M
C,
 
ín
di
ce
 d
e 
m
as
a 
gr
as
a.
 C
an
tid
ad
 
de
 e
nt
re
no
 d
ia
rio
 
(m
in/
día
)
Jó
ve
ne
s a
tle
ta
s d
el
 c
en
tro
 d
e 
bú
sq
ue
da
 d
e 
de
po
rti
sta
s d
e 
él
ite
 d
e A
le
m
an
ia
: 
de
po
rt
es
 d
e 
re
sis
te
nc
ia
 
(ca
no
a, 
na
tac
ión
, 
bi
at
hl
on
, t
ria
th
lo
n,
 re
m
o,
 
bi
ci
cl
et
a 
de
 m
on
ta
ña
), d
ep
ort
es 
de
 ra
qu
et
a 
(te
nis
, b
ád
mi
nto
n 
y 
te
ni
s d
e 
m
es
a),
 de
po
rt
e 
de
 
pe
lo
ta
 
(ba
lon
ma
no
, b
alo
nc
est
o, 
fú
tb
ol
 y
 v
ol
ei
bo
l),
 de
po
rt
es
 
de
 lu
ch
a 
(ju
do
, ta
ek
wo
nd
o, 
bo
xe
o 
y 
ha
lte
ro
fil
ia
) y
 ot
ros
 
(at
let
ism
o, 
va
lla
s, 
tri
ne
o, 
tir
o c
on
 
ar
co
, 
hí
pi
ca
, s
ke
le
to
n,
 b
uc
eo
 y
 
pe
nt
at
hl
on
). C
ua
tr
o
 c
a
te
go
rí
as
 
de
 d
ep
or
tis
ta
: A
) p
os
ic
io
ne
s 
al
ta
s e
n 
Ju
eg
os
 O
lím
pi
co
s y
 
ca
m
pe
on
at
os
 d
el
 m
un
do
; B
) 
ca
n
di
da
to
s p
ar
a 
lle
ga
r a
l n
iv
el
 A
; 
C)
 m
ás 
alt
o n
ive
l n
ac
ion
al 
y D
) 
pr
om
es
as
.
M
ejo
rar
 la
 sa
lud
 
y 
el
 re
nd
im
ie
nt
o 
de
po
rti
vo
.
-
 
 En
tre
na
do
r
-
 
 O
tro
s 
pr
of
es
io
na
le
s 
de
 la
 sa
lu
d
-
 
 Fa
m
ili
a
Fr
ec
u
en
ci
a 
de
 y
 u
so
 y
 c
on
su
m
o:
 e
n
 e
l 
úl
tim
o 
m
es
Ti
po
 d
e 
Su
pl
em
en
to
s:
-
 
 M
in
er
al
es
: 
m
ag
ne
sio
, h
ie
rro
, c
al
ci
o,
 
co
m
bi
na
ci
on
es
 m
in
er
al
es
-v
ita
m
in
as
, 
se
le
ni
o,
 m
ul
tim
in
er
al
es
, y
od
o 
y 
ot
ro
s.
-
 
 Vi
ta
m
in
as
: 
v
ita
m
in
a A
, C
, E
, B
12
-1
-6
,
 
ác
id
o 
fó
lic
o,
 m
ul
tiv
ita
m
in
as
, c
om
bi
na
ci
on
es
 d
e 
m
in
er
al
es
 y
 v
ita
m
in
as
 y
 o
tra
s v
ita
m
in
as
.
-
 
 Be
bi
da
s d
ep
or
tiv
as
: e
n
er
gé
tic
as
 y
 o
tra
s.
-
 
 C
ar
bo
hi
dr
at
os
: g
lu
co
sa
, b
ar
rit
as
, 
fru
ct
os
a,
 g
el
es
, c
ar
bo
hi
dr
at
os
 c
on
 
pr
ot
eí
na
s y
 o
tro
s c
ar
bo
hi
dr
at
os
.
-
 
 Pr
o
te
ín
as
/A
A
: b
at
id
os
 p
ro
te
ín
as
, 
ba
rri
ta
s d
e 
pr
ot
eí
na
s, 
co
m
bi
na
ci
on
es
 d
e 
ca
rb
oh
id
ra
to
s y
 p
ro
te
ín
as
, a
m
in
oá
ci
do
s 
es
pe
cí
fic
os
.
-
 
 Ay
ud
as
 e
rg
og
én
ica
s: 
ca
fe
ín
a,
 c
ar
ni
tin
a,
 
cr
ea
tin
a,
 p
re
pa
ra
ci
on
es
 á
ci
do
-b
ás
ic
as
.
-
 
 Ác
ido
s g
ras
os:
 om
eg
a3
, o
tro
s á
cid
os 
gr
as
os
, T
CM
-
 
 O
tr
o
s 
su
pl
em
en
to
s:
 
co
n
ce
n
tr
ad
os
 (f
rut
as/
v
eg
et
al
es
), g
ela
tin
a, 
ub
iqu
ino
na
 (Q
10
), 
ex
tr
ac
to
s 
(pl
an
tas
/ve
ge
tal
es)
.
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Ta
bl
a 
I (
co
nt
.) 
Va
ri
ab
le
s u
til
iz
ad
os
 e
n 
lo
s c
ue
st
io
na
ri
os
 p
ar
a 
es
tim
ar
 la
 in
ge
st
a 
de
 su
pl
em
en
to
s n
ut
ri
ci
on
al
es
 e
nt
re
 d
ep
or
tis
ta
s
Ar
tíc
ul
o
Pa
ís/
Añ
o
Ti
po
 d
e  
es
tu
di
o
Fa
ct
or
es
 
so
ci
od
em
og
rá
fic
os 
y 
va
ria
bl
es
 
re
la
cio
na
da
s 
co
n
 e
l d
ep
or
te
 
qu
e 
pr
ac
tic
a 
y 
fre
cu
en
ci
a 
de
 
en
tr
en
a
m
ie
nt
o
Po
bl
ac
ió
n 
de
po
rti
sta
 
 
a
 la
 q
ue
 
 
va
 d
iri
gi
da
 
Ra
zo
ne
s/M
ot
ivo
s d
e 
u
so
 y
 
 
co
n
su
m
o
 
Fu
en
te
s d
e 
in
for
ma
ció
n 
co
n
su
lta
da
s
Li
sta
 d
e s
up
lem
en
to
s y
 
 
fre
cu
en
ci
a 
de
 u
so
 
 
y 
co
ns
um
o.
K
ru
m
ba
ch
 C
J, 
et
 a
l.
U
SA
/
19
99
D
es
cr
ip
tiv
o-
tr
an
sv
er
sa
l
Ed
ad
 (m
ay
ore
s 
de
 1
9),
 se
xo
, 
ra
za
 (c
au
cá
sic
o, 
af
ro
am
er
ic
an
o,
 
hi
sp
an
o,
 a
siá
tic
o,
 
m
ix
to
).
A
tle
ta
s u
ni
ve
rs
ita
rio
s (
atl
eti
sm
o, 
gi
m
na
sia
, t
en
is,
 b
uc
eo
/n
at
ac
ió
n,
 
go
lf,
 fú
tb
ol
, v
ol
ei
bo
l, 
ba
ile
, 
so
ftb
ol
, b
al
on
ce
sto
, h
al
te
ro
fil
ia
R
ec
om
en
da
ci
ón
 
de
 a
m
ig
o 
o
 fa
m
ili
ar
,
 
pr
ev
en
ci
ón
 d
e 
la
 e
nf
er
m
ed
ad
, 
re
co
m
en
da
ci
ón
 d
e 
u
n
 p
ro
fe
si
on
al
 d
e 
la
 sa
lu
d,
 m
ejo
rar
 
el
 re
nd
im
ie
nt
o,
 
ga
na
r m
as
a 
m
u
sc
u
la
r, 
se
n
tir
se
 m
ejo
r 
e 
in
cr
em
en
ta
r 
lo
s n
iv
el
es
 
de
 e
ne
rg
ía
, 
tr
at
am
ie
nt
o 
de
 
en
fe
rm
ed
ad
.
-
 
 D
ie
tis
ta
/
n
u
tr
ic
io
ni
sta
-
 
 Fa
m
ili
a 
y 
am
ig
os
-
 
 En
tre
na
do
r
-
 
 O
tro
s 
pr
of
es
io
na
le
s 
de
 la
 sa
lu
d
-
 
 U
no
 m
ism
o
Fr
ec
u
en
ci
a 
de
 u
so
 y
 c
on
su
m
o:
 
-
 
 R
eg
ul
ar
: +
5/
se
m
an
a
-
 
 O
ca
sio
na
l: 
2-
4 
se
m
an
a
-
 
 R
ar
am
en
te
: 1
/se
m
an
a
-
 
 N
un
ca
Ti
po
 d
e 
su
pl
em
en
to
s:
-
M
ul
tiv
ita
m
in
as
+m
in
er
al
es
, m
ul
tiv
ita
m
in
as
, 
v
ita
m
in
as
 d
el
 g
ru
po
 B
, c
al
ci
o,
 
an
tio
xi
da
nt
es
, h
ie
rro
, v
ita
m
in
a 
E,
 z
in
c,
 
pi
co
lin
at
o 
de
 c
ro
m
o,
 v
ita
m
in
a 
C,
 A
, b
et
a-
ca
ro
te
no
 y
 p
ot
as
io
.
K
ris
tia
ns
en
 M
, 
et
 a
l.
Ca
na
dá
/
20
05
D
es
cr
ip
tiv
o-
tr
an
sv
er
sa
l
Se
xo
, e
da
d,
 p
es
o,
 
IM
C,
 H
or
as
 
en
tr
en
am
ie
nt
o/
se
m
an
a.
Es
tu
di
an
te
s d
ep
or
tis
ta
s 
u
n
iv
er
sit
ar
io
s: 
H
oc
ke
y,
 
fú
tb
ol
, b
al
on
ce
sto
, 
ru
gb
y, 
v
o
le
ib
ol
, a
tle
tis
m
o,
 
n
at
ac
ió
n,
 e
sq
uí
 a
lp
in
o 
y 
go
lf.
A
um
en
ta
r l
a 
en
er
gí
a,
 m
ejo
rar
 
el
 re
nd
im
ie
nt
o,
 
po
r e
l s
ab
or
,
 
co
m
ba
tir
 e
l 
ca
n
sa
n
ci
o,
 
re
hi
dr
at
ac
ió
n,
 
m
ejo
rar
 la
 fu
erz
a, 
po
r n
ec
es
id
ad
 d
e 
n
u
tr
ie
nt
es
, g
an
ar
 
m
as
a 
m
u
sc
u
la
r, 
fo
rta
le
ce
r l
os
 
m
ús
cu
lo
s, 
pr
ev
en
ir 
la
 
en
fe
rm
ed
ad
-
 
 Pr
of
es
io
na
le
s 
de
 la
 sa
lu
d,
 
-
 
 In
te
rn
et
-
 
 A
m
ig
os
Fr
ec
u
en
ci
as
 d
e 
co
ns
um
o 
y 
us
o:
 fr
ec
ue
nc
ia
 
de
 c
on
su
m
o 
du
ra
nt
e 
el
 ú
lti
m
o 
m
es
:
N
un
ca
1 
a 
5 
ve
ce
s.
6 
a 1
0 
ve
ce
s.
11
 a
 1
5 
ve
ce
s.
M
ás
 d
e 
15
 v
ec
es
.
Ca
da
 d
ía
.
M
ás
 d
e 
un
a 
ve
z 
al
 d
ía
.
Ti
po
s d
e 
su
pl
em
en
to
s:
B
eb
id
as
 d
ep
or
tiv
as
, g
el
es
/b
ar
rit
as
 d
e 
ca
rb
oh
id
ra
to
s, 
Ba
rri
ta
s p
ro
te
ín
as
, c
re
at
in
a,
 
ca
fe
ín
a,
 v
ita
m
in
as
, h
ie
rro
, m
in
er
al
es
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Ta
bl
a 
I (
co
nt
.) 
Va
ri
ab
le
s u
til
iz
ad
os
 e
n 
lo
s c
ue
st
io
na
ri
os
 p
ar
a 
es
tim
ar
 la
 in
ge
st
a 
de
 su
pl
em
en
to
s n
ut
ri
ci
on
al
es
 e
nt
re
 d
ep
or
tis
ta
s
Ar
tíc
ul
o
Pa
ís/
Añ
o
Ti
po
 d
e  
es
tu
di
o
Fa
ct
or
es
 
so
ci
od
em
og
rá
fic
os 
y 
va
ria
bl
es
 
re
la
cio
na
da
s 
co
n
 e
l d
ep
or
te
 
qu
e 
pr
ac
tic
a 
y 
fre
cu
en
ci
a 
de
 
en
tr
en
a
m
ie
nt
o
Po
bl
ac
ió
n 
de
po
rti
sta
 
 
a
 la
 q
ue
 
 
va
 d
iri
gi
da
 
Ra
zo
ne
s/M
ot
ivo
s d
e 
u
so
 y
 
 
co
n
su
m
o
 
Fu
en
te
s d
e 
in
for
ma
ció
n 
co
n
su
lta
da
s
Li
sta
 d
e s
up
lem
en
to
s y
 
 
fre
cu
en
ci
a 
de
 u
so
 
 
y 
co
ns
um
o.
H
er
bo
ld
 N
H
, 
et
 a
l. 
U
SA
/
20
04
D
es
cr
ip
tiv
o-
tr
an
sv
er
sa
l
Ed
ad
, a
ltu
ra
,  
pe
so
,
M
uje
res
 de
po
rtis
tas
 n
o
 g
ra
du
ad
as
 
(fú
tbo
l, v
ela
, s
oft
bo
l, b
alo
nc
est
o, 
ho
ck
ey
,
 
v
o
le
ib
ol
, a
tle
tis
m
o 
y 
te
ni
s)
M
ejo
rar
 el
 
re
n
di
m
ien
to
, b
aja
r 
gr
as
a c
or
po
ra
l, 
in
cr
em
en
tar
 m
as
a 
m
u
sc
u
lar
, 
m
ejo
rar
 
la 
sa
lu
d.
-
 
 Fa
m
ili
a y
 
am
ig
os
-
 
 O
tro
s 
pr
of
es
io
na
les
 d
e 
la 
sa
lu
d
-
 
 En
tre
na
do
r 
-
 
 N
ut
ric
io
ni
sta
Fr
ec
u
en
cia
 d
e u
so
 y
 co
ns
um
o:
 
D
iar
iam
en
te,
 
+
1 
y 
-7
/se
m
an
a, 
1-
3/
m
es
.
Ti
po
 d
e s
up
lem
en
to
s: 
Li
sta
 co
n 
55
 
su
pl
em
en
to
s:
 M
ul
tiv
ita
m
in
as
 y
 m
in
er
ale
s c
on
 
y 
sin
 h
ier
ro
, m
ul
tiv
ita
m
in
as
, m
ul
tim
in
er
ale
s, 
v
ita
m
in
a A
, b
eta
 ca
ro
ten
o,
 co
m
pl
ejo
 B,
 B6
, 
Vi
tam
in
a C
, D
, E
, f
ol
ato
, h
ier
ro
, m
ag
ne
sio
, 
zin
c, 
ca
lci
o 
y 
cr
om
o,
 eq
ui
ná
ce
a, 
gi
ns
en
g,
 
ciw
uji
a, K
ola
 nu
t, g
erm
en
 de
 tri
go
, es
pir
uli
na
, 
co
en
zim
a Q
10
, c
afe
ína
, su
lfa
to 
de
 va
na
dio
, 
lac
to
ba
cil
lu
s a
cid
op
hi
lu
s, 
lev
ad
ur
a d
e c
er
ve
za
, 
ac
eit
e d
e l
in
az
a, 
ác
id
o 
pa
ng
ám
ico
 (v
it. 
B1
5).
Su
nd
go
t-
B
or
ge
n 
J, 
et
 a
l.
N
or
ue
ga
/
20
03
D
es
cr
ip
tiv
o-
tr
an
sv
er
sa
l
Se
xo
, e
da
d,
 
pe
so
, a
ltu
ra
, 
m
en
ar
qu
ía
 (a
ño
) 
y 
en
tre
na
m
ien
to
 
(ho
ras
/se
ma
na
)
D
ep
or
tis
ta
s d
e 
él
ite
 d
e 
la
 
Co
nf
ed
er
ac
ió
n 
N
or
ue
ga
 d
e 
de
po
rte
 
M
ejo
ra 
de
l 
re
n
di
m
ien
to
, p
or
 
dé
fic
it 
en
 la
 d
iet
a, 
o
tra
s 
ra
zo
ne
s.
-
 
 En
tre
na
do
r
-
 
 O
tro
s 
pr
of
es
io
na
les
 d
e 
la 
sa
lu
d 
Ti
po
 d
e s
up
lem
en
to
s:
Vi
tam
in
as
, m
in
er
ale
s, 
ác
id
os
 g
ra
so
s, 
an
tio
xi
da
nt
es
, g
in
se
ng
, a
m
in
oá
cid
os
, c
re
ati
na
 
H
ei
kk
in
en
 A
, 
et
 a
l.
Fi
nl
an
di
a/
20
11
D
es
cr
ip
tiv
o-
tr
an
sv
er
sa
l
Se
xo
, e
da
d 
y 
du
ra
ció
n 
de
 la
 
ca
rr
er
a 
de
po
rti
va
 
en
 a
ct
iv
o.
Ca
nt
id
ad
 d
e 
en
tre
na
m
ien
to
 
di
ar
io
 (h
ora
s/
se
m
an
a)
A
tle
ta
s o
lím
pi
co
s e
nt
re
 2
00
2 
y 
20
09
 (ju
do
, d
eca
thl
eta
s, b
ox
eo
, 
ta
ek
w
on
do
, h
al
te
ro
fil
ia
, r
em
o,
 
bá
dm
in
to
n,
 n
at
ac
ió
n,
 c
an
oa
, 
te
ni
s, 
tir
o,
 a
rc
o,
 v
el
a,
 sa
lto
 
de
 p
ér
tig
a,
 v
ol
ei
bo
l, 
hí
pi
ca
, 
ba
lo
nm
an
o,
 b
al
on
ce
sto
) 
N
o 
in
clu
ye
N
o 
in
clu
ye
Fr
ec
u
en
cia
s d
e c
on
su
m
o 
y 
us
o:
 en
 lo
s 
úl
tim
os
 1
2 
m
es
es
.
N
om
br
ar
 
su
pl
em
en
to
s. 
Si
n 
lis
ta
 d
e 
su
pl
em
en
to
s.
D
e 
Si
lv
a A
, 
et
 a
l.
Sr
i L
an
ka
/
20
10
D
es
cr
ip
tiv
o-
tr
an
sv
er
sa
l
Ed
ad
, s
ex
o,
 
ed
uc
ac
ió
n,
 n
iv
el
 
in
gr
es
os
 (5
0$
/m
es,
 
10
0-
30
0$
/m
es 
o 
>
30
0$
/m
es)
.
Fú
tb
ol
, b
ád
m
in
to
n,
 n
at
ac
ió
n,
 
ci
cl
ism
o,
 k
ar
at
e 
y 
qu
e 
ha
n 
en
tr
en
ad
o 
du
ra
nt
e 
m
ás
 d
e 
do
s 
añ
os
 e
n 
su
 d
isc
ip
lin
a.
M
ejo
ra 
de
l 
re
n
di
m
ien
to
 o
 
m
ejo
ra 
de
l n
ive
l 
ge
ne
ra
l d
e s
alu
d
-
 
 N
ut
ric
io
ni
sta
s
-
 
 O
tro
s 
pr
of
es
io
na
les
 d
e 
la 
sa
lu
d
-
 
 En
tre
na
do
re
s
-
 
 A
m
ig
os
 y
 
fa
m
ili
a
-
 
 Re
vi
sta
s 
-
 
 In
te
rn
et
Fr
ec
u
en
cia
 d
e u
so
 y
 co
ns
um
o:
 ú
lti
m
os
 1
2 
m
es
es
.
Ti
po
 d
e s
up
lem
en
to
s: 
Li
sta
do
 se
gú
n 
el 
A
IS
, 
20
07
.
N
úm
er
o 
y 
tip
o 
de
 su
pl
em
en
to
s d
ep
or
tiv
os
 p
or
 
dí
a.
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Ta
bl
a 
I (
co
nt
.) 
Va
ri
ab
le
s u
til
iz
ad
os
 e
n 
lo
s c
ue
st
io
na
ri
os
 p
ar
a 
es
tim
ar
 la
 in
ge
st
a 
de
 su
pl
em
en
to
s n
ut
ri
ci
on
al
es
 e
nt
re
 d
ep
or
tis
ta
s
Ar
tíc
ul
o
Pa
ís/
Añ
o
Ti
po
 d
e  
es
tu
di
o
Fa
ct
or
es
 
so
ci
od
em
og
rá
fic
os 
y 
va
ria
bl
es
 
re
la
cio
na
da
s 
co
n
 e
l d
ep
or
te
 
qu
e 
pr
ac
tic
a 
y 
fre
cu
en
ci
a 
de
 
en
tr
en
a
m
ie
nt
o
Po
bl
ac
ió
n 
de
po
rti
sta
 
 
a
 la
 q
ue
 
 
va
 d
iri
gi
da
 
Ra
zo
ne
s/M
ot
ivo
s d
e 
u
so
 y
 
 
co
n
su
m
o
 
Fu
en
te
s d
e 
in
for
ma
ció
n 
co
n
su
lta
da
s
Li
sta
 d
e s
up
lem
en
to
s y
 
 
fre
cu
en
ci
a 
de
 u
so
 
 
y 
co
ns
um
o.
B
ia
nc
o 
A
, e
t a
l.
Ita
lia
/
20
11
D
es
cr
ip
tiv
o-
tr
an
sv
er
sa
l
Ed
ad
, S
ex
o,
 
A
ltu
ra
, P
es
o 
y 
Ed
uc
ac
ió
n,
 
N
o 
in
cl
uy
e
N
o 
in
cl
uy
e
-
 
 En
tre
na
do
r,
-
 
 u
n
o
 m
ism
o,
-
 
 In
te
rn
et
,
-
 
 O
tro
s 
pr
of
es
io
na
le
s 
de
 la
 sa
lu
d.
-
 
 D
ie
tis
ta
/
n
u
tr
ic
io
ni
sta
Fr
ec
u
en
cia
 d
e c
on
su
m
o 
y 
us
o:
 si
 co
ns
um
e 
ac
tu
alm
en
te,
 d
es
de
 cu
án
do
 (m
ese
s o
 añ
os)
 
y 
cu
án
to
s d
ías
/se
m
an
a. 
D
es
de
 cu
án
do
 y
 
fre
cu
en
cia
 (d
ías
/se
ma
na
 y 
ho
ras
/dí
a).
Ti
po
 d
e s
up
lem
en
to
s:
-
 
 Ba
rri
tas
 d
e p
ro
teí
na
s
-
 
 W
he
y/
H
ue
vo
 P
ro
teí
na
 m
ix
ta.
-
 
 Be
bi
da
 d
e p
ro
teí
na
.
A
so
cia
ció
n 
de
 su
pl
em
en
to
s p
ro
teí
na
s c
on
 
o
tro
s 
(cr
eat
ina
, a
mi
no
áci
do
s, e
tc.
)
Sl
at
er
 G
, e
t a
l.
Si
ng
ap
ur
/
20
03
D
es
cr
ip
tiv
o-
tr
an
sv
er
sa
l
Ed
ad
, s
ex
o 
y 
ra
za
 
H
or
as
/se
m
an
a 
de
 
en
tr
en
am
ie
nt
o 
y 
du
ra
nt
e 
cu
án
to
s 
añ
os
.
N
at
ac
ió
n/
w
at
er
po
lo
, s
ila
t, 
ta
ek
w
on
do
, w
us
hu
, e
sg
rim
a,
 
ar
co
, 
bo
lo
s, 
di
sp
ar
o,
 b
ill
ar
,
 
hí
pi
ca
, b
ád
m
in
to
n,
 te
ni
s, 
te
ni
s d
e 
m
es
a,
 s
qu
as
h,
 c
ic
lis
m
o,
 tr
ia
th
lo
n,
 
at
le
tis
m
o,
 re
m
o,
 h
al
te
ro
fil
ia
, 
es
qu
í a
cu
át
ic
o,
 v
el
a,
 ru
gb
y, 
n
et
ba
ll,
 v
ol
ei
bo
l, 
se
pa
k 
ta
kr
aw
.
M
ejo
rar
 la
 
sa
lu
d 
ge
ne
ra
l, 
co
m
pe
ns
ar
 la
 
di
et
a,
 c
on
str
ui
r 
m
ús
cu
lo
, p
er
de
r 
gr
as
a,
 re
du
ci
r l
a 
fa
tig
a,
 m
ejo
rar
 
el
 re
nd
im
ie
nt
o,
 
re
co
m
en
da
ci
on
es
, 
pr
ev
en
ir 
o 
tra
ta
r 
en
fe
rm
ed
ad
es
, 
o
bt
en
er
 e
ne
rg
ía
, 
o
tr
as
 ra
zo
ne
s.
-
 
 U
no
 m
ism
o
-
 
 A
m
ig
os
 o
 
fa
m
ili
a
-
 
 Co
m
pa
ñe
ro
s d
e 
eq
ui
po
-
 
 En
tre
na
do
r
-
 
 R
ev
ist
as
/L
ib
ro
s
-
 
 In
te
rn
et
-
 
 O
tro
s 
pr
of
es
io
na
le
s 
de
 la
 sa
lu
d
-
 
 D
ie
tis
ta
-
 
 Ve
n
de
do
r
Fr
ec
u
en
cia
 d
e c
on
su
m
o 
y 
us
o:
 
di
ar
io
, d
ías
 
de
 en
tre
no
, d
ías
 d
e r
ec
up
er
ac
ió
n,
 an
tes
 d
e 
la 
co
m
pe
tic
ió
n,
 d
ur
an
te 
la 
co
m
pe
tic
ió
n,
 n
o 
re
lac
io
na
do
 co
n 
el 
en
tre
na
m
ien
to
.
Ti
po
 d
e s
up
lem
en
to
s: 
am
in
oá
cid
os
, 
an
dr
os
ten
id
on
a, 
an
tio
xi
da
nt
es
, A
TP
, 
po
len
, 
v
ita
m
in
as
 g
ru
po
 B
, b
ica
rb
on
ato
, b
io
tin
a, 
ni
do
 
de
 p
ája
ro,
 bo
ro,
 le
va
du
ra 
de
 ce
rve
za,
 ca
feí
na
, 
ca
lci
o,
 ca
rb
oh
id
ra
to
s, 
co
lin
a, 
cr
om
o,
 ac
eit
e d
e 
hí
ga
do
 d
e b
ac
ala
o,
 co
en
zim
a Q
10
, c
alo
str
o, 
co
rd
yc
ep
s, 
co
br
e, 
cr
ea
tin
a, 
hí
ga
do
 d
ise
ca
do
, 
D
H
EA
, e
se
nc
ia 
de
 p
ol
lo
, a
ce
ite
 d
e o
na
gr
a, 
m
et
ab
ol
iza
do
re
s d
e g
ra
sa
, á
cid
o 
fó
lic
o,
 ác
id
o 
fe
rú
lic
o,
 g
in
se
ng
, g
lu
co
sa
m
in
a, 
gl
ice
ro
l, 
gl
ici
na
, H
M
B,
 in
os
in
a, 
hi
er
ro
, L
-C
ar
ni
tin
a, 
M
a h
ua
ng
, m
ag
ne
sio
, T
CM
, m
ul
tiv
ita
m
in
as
, 
m
u
lti
vi
tam
in
as
 y
 m
in
er
ale
s, 
es
tim
ul
ad
or
es
 d
el
 
sis
tem
a n
er
vi
os
o,
 n
iac
in
a, 
ác
id
o 
pa
nt
ot
én
ico
. 
Po
ta
sio
, r
ib
os
a, 
jal
ea 
rea
l, s
mi
lax
, b
arr
ita
s 
en
er
gé
tic
as
, e
sti
m
ul
ad
or
es
 te
rm
og
én
ico
s, 
tri
bu
lu
s t
er
re
str
is,
 su
lfa
to
 d
e v
an
ad
io
, v
ita
m
in
a 
A
, C
, E
, Y
o
hi
m
bi
na
, Z
in
c, 
ot
ro
s.
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Ta
bl
a 
I (
co
nt
.) 
Va
ri
ab
le
s u
til
iz
ad
os
 e
n 
lo
s c
ue
st
io
na
ri
os
 p
ar
a 
es
tim
ar
 la
 in
ge
st
a 
de
 su
pl
em
en
to
s n
ut
ri
ci
on
al
es
 e
nt
re
 d
ep
or
tis
ta
s
Ar
tíc
ul
o
Pa
ís/
Añ
o
Ti
po
 d
e  
es
tu
di
o
Fa
ct
or
es
 
so
ci
od
em
og
rá
fic
os 
y 
va
ria
bl
es
 
re
la
cio
na
da
s 
co
n
 e
l d
ep
or
te
 
qu
e 
pr
ac
tic
a 
y 
fre
cu
en
ci
a 
de
 
en
tr
en
a
m
ie
nt
o
Po
bl
ac
ió
n 
de
po
rti
sta
 
 
a
 la
 q
ue
 
 
va
 d
iri
gi
da
 
Ra
zo
ne
s/M
ot
ivo
s d
e 
u
so
 y
 
 
co
n
su
m
o
 
Fu
en
te
s d
e 
in
for
ma
ció
n 
co
n
su
lta
da
s
Li
sta
 d
e s
up
lem
en
to
s y
 
 
fre
cu
en
ci
a 
de
 u
so
 
 
y 
co
ns
um
o.
K
on
dr
ic
 M
, 
et
 a
l.
Es
lo
ve
ni
a/
20
10
D
es
cr
ip
tiv
o-
tr
an
sv
er
sa
l
Ed
ad
, S
ex
o,
 
Ed
uc
ac
ió
n,
 
R
el
ig
ió
n 
Pe
rí
od
o 
pr
ác
tic
a 
de
po
rt
iv
a:
 
m
en
o
s 
de
 5
 añ
os
, e
nt
re
 
5-
10
 añ
os
, 1
0-
15
 
añ
os
 o
 m
ás
 d
e 
15
 
añ
os
.
Es
ta
tu
s 
de
po
rt
iv
o:
 
am
at
eu
r, 
m
ed
io
-
pr
of
es
io
na
l o
 
pr
of
es
io
na
l.
In
di
vi
du
al
 o
 e
qu
ip
o,
 fu
er
za
, 
v
el
oc
id
ad
, r
es
ist
en
ci
a 
o 
re
sis
te
nc
ia
 a
na
er
ób
ic
a.
-
 
 En
tre
na
do
r
-
 
 O
tro
s 
pr
of
es
io
na
le
s 
de
 la
 sa
lu
d
-
 
 A
m
ig
os
-
 
 U
no
 m
ism
o.
Ti
po
 d
e 
su
pl
em
en
to
s:
B
eb
id
as
 Is
ot
ón
ic
as
, v
ita
m
in
as
 o
 m
in
er
al
es
.
Pr
ot
eí
na
s o
 a
m
in
oá
ci
do
s.
Ca
rb
oh
id
ra
to
s.
Co
m
bi
na
ci
ón
 d
e 
su
pl
em
en
to
s p
ar
a 
re
cu
pe
ra
ci
ón
.
O
tro
s s
up
le
m
en
to
s.
Er
dm
an
 K
A
, 
et
 a
l.
Ca
na
da
/
20
07
D
es
cr
ip
tiv
o-
tr
an
sv
er
sa
l
Ed
ad
 y
 se
xo
N
iv
el
 m
áx
im
o 
de
 c
om
pe
tic
ió
n 
do
nd
e 
co
m
pi
te
 
ha
bi
tu
al
m
en
te
.
H
or
as
 d
e 
en
tr
en
am
ie
nt
o 
m
ed
ia
 p
or
 se
m
an
a.
In
di
ca
ci
ón
/
n
ec
es
id
ad
 m
éd
ic
a,
 
de
fic
ie
nc
ia
 
n
u
tr
ic
io
na
l, 
m
an
te
ne
r l
a 
sa
lu
d,
 
in
cr
em
en
ta
r m
as
a 
m
u
sc
u
la
r o
 fu
er
za
, 
in
cr
em
en
ta
r 
la
 re
sis
te
nc
ia
, 
in
cr
em
en
ta
r l
a 
en
er
gí
a,
 m
ejo
rar
 
la
 re
cu
pe
ra
ci
ón
, 
m
ejo
rar
 el
 si
ste
ma
 
in
m
un
e 
o 
pr
ev
en
ir 
la
 e
nf
er
m
ed
ad
, 
po
rq
ue
 o
tro
s l
o 
ha
ce
n,
 o
tro
s.
-
 
 In
te
rn
et
 
-
 
 Fa
rm
ac
éu
tic
os
 
-
D
ie
tis
ta
s/
n
u
tr
ic
io
ni
sta
 
O
tro
s 
pr
of
es
io
na
le
s d
e 
la
 sa
lu
d
-
 
 N
at
ur
óp
at
as
,
-
 
 Fa
m
ili
a/
am
ig
os
 
-
 
 En
tre
na
do
r, 
-
 
 Li
br
os
/R
ev
ist
as
 
-
 
 Qu
iro
prá
cti
co
 
-
 
 R
ev
ist
as
-
 
 Co
m
pa
ñe
ro
s d
e 
eq
ui
po
.
R
ea
liz
ar
 u
na
 li
sta
 so
br
e 
la
 in
ge
sta
 y
 u
so
 d
e 
su
pl
em
en
to
s e
n 
lo
s ú
lti
m
os
 6
 m
es
es
. S
in
 
n
o
m
br
ar
 m
ar
ca
s.
Fa
se
 d
e 
en
tre
na
m
ie
nt
o 
y 
co
m
pe
tic
ió
n 
du
ra
nt
e 
la
 c
ua
l s
e 
to
m
an
 lo
s s
up
le
m
en
to
s. 
D
os
is.
 
Fr
ec
u
en
ci
a:
 
di
ar
io
, s
em
an
al
, m
en
su
al
 y
 
o
ca
sio
na
l.
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Ta
bl
a 
I (
co
nt
.) 
Va
ri
ab
le
s u
til
iz
ad
os
 e
n 
lo
s c
ue
st
io
na
ri
os
 p
ar
a 
es
tim
ar
 la
 in
ge
st
a 
de
 su
pl
em
en
to
s n
ut
ri
ci
on
al
es
 e
nt
re
 d
ep
or
tis
ta
s
Ar
tíc
ul
o
Pa
ís/
Añ
o
Ti
po
 d
e  
es
tu
di
o
Fa
ct
or
es
 
so
ci
od
em
og
rá
fic
os 
y 
va
ria
bl
es
 
re
la
cio
na
da
s 
co
n
 e
l d
ep
or
te
 
qu
e 
pr
ac
tic
a 
y 
fre
cu
en
ci
a 
de
 
en
tr
en
a
m
ie
nt
o
Po
bl
ac
ió
n 
de
po
rti
sta
 
 
a
 la
 q
ue
 
 
va
 d
iri
gi
da
 
Ra
zo
ne
s/M
ot
ivo
s d
e 
u
so
 y
 
 
co
n
su
m
o
 
Fu
en
te
s d
e 
in
for
ma
ció
n 
co
n
su
lta
da
s
Li
sta
 d
e s
up
lem
en
to
s y
 
 
fre
cu
en
ci
a 
de
 u
so
 
 
y 
co
ns
um
o.
W
ie
ns
 K
, e
t a
l.
Ca
na
dá
/
20
14
D
es
cr
ip
tiv
o-
tr
an
sv
er
sa
l
Ed
ad
 y
 se
xo
.
N
iv
el
 m
áx
im
o 
de
 c
om
pe
tic
ió
n 
do
nd
e 
co
m
pi
te
 
ha
bi
tu
al
m
en
te
.
M
ed
ia
 d
e 
ho
ra
s/
se
m
a
n
a
 d
e 
en
tr
en
a
m
ie
nt
o 
en
 la
 te
m
po
ra
da
: 
en
tr
e 
0-
5 
ha
sta
 
>
15
 h
or
as
.
In
di
ca
ci
on
es
/
n
ec
es
id
ad
es
 
m
éd
ic
as
, 
de
fic
ie
nc
ia
 
n
u
tr
ic
io
na
l, 
m
an
te
ne
r l
a 
sa
lu
d,
 
in
cr
em
en
ta
r 
m
as
a 
m
u
sc
u
la
r, 
in
cr
em
en
ta
r 
la
 re
sis
te
nc
ia
, 
in
cr
em
en
ta
r l
a 
en
er
gí
a,
 m
ejo
rar
 
la
 re
cu
pe
ra
ci
ón
, 
m
ejo
rar
 el
 si
ste
ma
 
in
m
un
e 
o 
pr
ev
en
ir 
la
 e
nf
er
m
ed
ad
, 
o
tr
os
.
-
 
 In
te
rn
et
 
-
 
 Fa
rm
ac
éu
tic
os
 
-
D
ie
tis
ta
s/
n
u
tr
ic
io
ni
sta
 
O
tro
s 
pr
of
es
io
na
le
s d
e 
la
 sa
lu
d
-
 
 N
at
ur
óp
at
as
,
-
 
 Fa
m
ili
a/
am
ig
os
 
-
 
 En
tre
na
do
r, 
-
 
 Li
br
os
/R
ev
ist
as
 
-
 
 Qu
iro
prá
cti
co
 
-
 
 R
ev
ist
as
-
 
 Co
m
pa
ñe
ro
s d
e 
eq
ui
po
.
Fr
ec
u
en
ci
a 
de
 c
on
su
m
o 
y 
us
o:
  
en
 lo
s ú
lti
m
os
 3
 m
es
es
 d
e 
m
an
er
a 
di
ar
ia
m
en
te
, s
em
an
al
m
en
te
,  
m
en
su
al
m
en
te
, s
i e
stá
 e
nf
er
m
o 
 
o
 n
u
n
ca
.
Co
m
pe
tic
ió
n,
 d
es
ca
ns
o 
 
en
 e
n
tr
en
am
ie
nt
o,
  
fu
er
a 
de
 e
nt
re
na
m
ie
nt
o.
Ti
po
 d
e 
su
pl
em
en
to
s:
 
 
m
u
lti
vi
ta
m
in
as
 y
 m
in
er
al
es
,  
v
ita
m
in
a 
C,
 V
ita
m
in
as
 B
  
(B
12
, c
om
ple
jo 
B,
 ác
ido
 fó
lic
o),
  
Vi
ta
m
in
a 
E,
 a
gu
a 
vi
ta
m
in
ad
a,
  
Vi
ta
m
in
a 
D
, o
tra
s v
ita
m
in
as
,  
hi
er
ro
, c
al
ci
o,
 m
ag
ne
sio
,  
o
tr
os
 m
in
er
al
es
,  
pr
ot
eí
na
s (
wh
ey
,
 
so
ja,
 ar
roz
),  
ba
rra
s d
e 
pr
ot
eí
na
s, 
 
am
in
oá
ci
do
s r
am
ifi
ca
do
s, 
 
be
ta
-a
la
ni
na
, g
lu
ta
m
in
a,
  
ác
id
os
 g
ra
so
s p
re
pa
ra
do
s, 
 
be
bi
da
s e
ne
rg
ét
ic
as
,  
be
bi
da
s e
le
ct
ro
lít
ic
as
,  
cr
ea
tin
a 
(so
la 
o c
om
bin
ad
a),
  
be
bi
da
s r
ec
up
er
ad
or
as
,  
ex
tr
ac
to
s 
de
 p
la
nt
as
,  
ca
ra
m
el
os
, c
af
eí
na
,  
o
tr
os
.
Fu
en
te
: 
el
ab
or
ac
ió
n 
pr
op
ia
.
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natación y atletismo, seguido de deporte de equipo 
como futbol, voleibol y hockey, aunque también se 
analizaban deportes en conjunto. Lo más buscado en 
los suplementos por parte de los deportistas es la me-
jora del rendimiento deportivo y la salud, obtención 
energía y aumento de la masa muscular, siendo lo me-
nos esperado la rehidratación y el fortalecimiento de 
los músculos. Se destaca que la principal fuente de in-
formación consultada para el consumo de suplementos 
ergonutricionales es el entrenador y profesional de la 
salud. Las revistas/libros/anuncios son las menos con-
sultadas. Respecto a los tipos de suplementos se abor-
da el empleo de una lista de suplementos o disposición 
libre para que el deportista anote cual y frecuencia de 
consumo, entre los más consumidos está el hierro, ca-
feína, aminoácidos, creatina, proteínas, vit. C y E. 
La revisión bibliográfica demuestra que existen es-
casos estudios sobre la estimación de la ingesta y uso 
de suplementos ergonutricionales en la población de-
portista, la mayoría de ellos provienen de América del 
Norte24-31. El hierro26,29,31-38, la cafeína 26,28,29,31-34,36-38, los 
aminoácidos24,26,31,33,35-40, la creatina24,26,283133,3436-41, las 
proteínas26,28,31,33,35-37,40,41, la vitaminas27,29,31,33,34,36-39,41, la 
vitamina E26,29,31,33,36-39 y el calcio26,27,29,31,33,36-38,41, esta-
ban presentes en la mitad de los artículos estudiados y 
son los que se incluyen en la mayoría de la literatura.
Los suplementos ergonutricionales anteriormente 
citados son los de mayor prevalencia de uso en los 
estudios revisados. La mayoría de ellos han utilizado 
una metodología de cuestionarios estructurados de res-
puesta cerrada, donde se despliega una lista de suple-
mentos, y el deportista no tiene la opción de incluir 
otros suplementos ergonutricionales existentes en el 
mercado. A pesar de ello, algunos autores9,30 utilizan 
preguntas abiertas con la posibilidad al deportista de 
nombrar los suplementos que ingiere. Si se compara 
estos dos métodos, una lista donde el sujeto simple-
mente marca el suplemento ingerido y nombrar los 
productos consumidos, se concluye que la ausencia de 
ejemplos puede ser causa de olvido y algunos suple-
mentos pueden quedarse sin ser mencionados9. Ello 
nos sugiere que la combinación de ambos métodos, 
ayudaría a disminuir el sesgo de olvido18 y se conse-
guiría que el deportista anotara todos los suplementos 
ergonutricionales que ingiere9.
Un aspecto importante que llama la atención es la 
marca comercial del suplemento ergonutricional que 
se comercializa. En el mercado actual, se encuentra 
gran variedad de éstos, como se puede observar en el 
listado de empresas adscritas al programa de calidad 
para los productos de nutrición deportiva “Informed- 
Sport”42, que certifica la ausencia de sustancias prohi-
bidas, al ser testados por el laboratorio antidopaje HFL 
Sport Science43. Además de estas sustancias, existen 
muchas otras que llegan a los deportistas por diferen-
tes medios de comunicación cuya información sobre 
el producto no es acorde con la evidencia científica 
respecto a las dosis y forma de uso. La precisión de la 
información del etiquetado del suplemento a menudo 
no se cuestiona, por lo tanto, los efectos del suplemen-
to pueden ser debidos a los contaminantes o adulteran-
tes que no se reflejan en la etiqueta 44. Actualmente, los 
deportistas se enfrentan a un gran número de anuncios 
que hacen afirmaciones sobre la mejora del rendimien-
to y la recuperación con una amplia gama de produc-
tos, incluyendo los suplementos ergonutricionales. Las 
autoridades deben exigir que esta publicidad sobre de-
claraciones nutricionales y de propiedades saludables, 
así como las declaraciones ergogénicas se apoyen en 
la evidencia científica y no debe engañar a los consu-
midores mediante la exageración de la capacidad de 
mejora del rendimiento de un determinado producto45. 
Conocer las marcas de suplementos ergonutricionales 
consumidas por los deportistas, es una variable de in-
terés para ser incluida en el diseño de cuestionarios 
dirigidos a tal fin, las razones son diversas: 1. Permiti-
ría dar al entrevistador o profesional información con-
creta sobre el suplemento consumido43; 2. Se podría 
obtener información sobre composición nutricional y 
etiquetado del suplemento44; 3. Valorar la eficacia y 
efectividad del suplemento en el rendimiento del de-
portista o deportistas que lo consumen45.
Otras variables estudiadas como los factores socio-
demográficos, indican que las variables más utilizadas 
en los estudios son la edad, el sexo y el volumen de 
entrenamiento28,34,37. Este es un aspecto básico en la re-
cogida e identificación de los datos18, porque son nece-
sarios para la estimación de las necesidades energéti-
co-nutricionales del deportista, composición corporal, 
planificación dietética y valoración de los suplementos 
ergonutricionales a utilizar por parte de los profesiona-
les de la nutrición5,10,18.
La población deportista más estudiada en el consu-
mo y uso de suplementos ergonutricionales son los de-
portistas que practican natación, atletismo, fútbol, ba-
loncesto y tenis, aunque se han encontrado más de 50 
prácticas deportivas diferentes. Se trata de otro indica-
dor que debe ser estudiado, puesto que existen nume-
rosas modalidades y disciplinas deportivas diferentes46 
agrupadas en federaciones deportivas47, las cuales pre-
cisan de unos requerimientos y objetivos dietético-nu-
tricionales específicos48 para deporte y deportista. A 
modo de ejemplo se entiende que tengan diferentes há-
bitos alimentarios y necesidades nutricionales los triat-
letas y los culturistas; al utilizar diferentes estrategias 
dietético-nutricionales para la recuperación, al mante-
nimiento de la condición física y la salud48, además de 
diferenciar si se encuentra en periodo de competición, 
periodo de carga o transición. A pesar de que no es el 
objetivo de la presente revisión, se realizan estudios de 
consumo de suplementos ergonutricionales en perso-
nas físicamente activas pero sin finalidad competitiva, 
como sucede en gimnasios2.
Existe variabilidad en cuanto a los motivos que lle-
van a los deportistas a consumir suplementos, siendo 
las variables más frecuentemente repetidas: mejorar el 
rendimiento24,26,32-34,36,37,41, mejorar la energía24,26,27,32,34, 
mejorar la salud29,32,38 y aumentar la masa muscu-
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lar24,41,26,27,30,31. Las motivaciones que llevan a los de-
portistas al consumo y uso de suplementación ergonu-
tricional están relacionadas con sus hábitos y actitudes 
alimentarias, así como la fuente de información a la 
que acuden48.
En cuanto a las fuentes de información para la in-
gesta y uso de suplementos ergonutricionales destacan 
los entrenadores25,31-33 y otros profesionales de la salud 
27,28,41
. Únicamente en el 28% de los cuestionarios o 
artículos analizados se tiene en cuenta al dietista-nu-
tricionista26,27,36,49 como fuente de información y nin-
guno de ellos ofrece la posibilidad de ser asesorado 
por un profesional de dietética y nutrición deportiva50. 
Los amigos y la familia25,33 también son una fuente de 
información ampliamente propuesta, encontrándose 
en el 67% de los cuestionarios. Entre los deportistas 
se intercambian comentarios referentes al uso de estos 
suplementos y su utilidad o supuestos atributos para la 
mejora del rendimiento. Estos se sienten obligados a 
la toma de suplementos, porque sus oponentes lo rea-
lizan, estando de este modo al mismo nivel 51. Estas 
afirmaciones son muy atractivas para los deportistas y 
entrenadores en las competiciones de élite, puesto que 
hay pequeñas diferencias que separan a los ganadores 
del resto de los participantes50,52. Los anuncios25,28,33,-
41son una fuente de información utilizada por los auto-
res en la elaboración de sus cuestionarios. Con ello po-
demos concluir en que el conocimiento nutricional por 
parte de los deportistas y las fuentes de información 
que consultan, es un elemento clave para favorecer há-
bitos alimentarios y consumo de suplementos ergonu-
tricinales adecuados50. Los deportistas obtienen escasa 
y/o errónea información sobre sus usos, la cual debe 
estar supervisada53, además algunos estudios muestran 
una deficiencia en el conocimiento nutricional que los 
deportistas tienen tanto en aspectos referentes a nutri-
ción general54 como sobre las necesidades específicas 
de la práctica deportiva54,55. Esta falta de conocimiento 
puede verse agravada si existen creencias erróeneas 
sobre los hábitos alimentarios infundadas por amigos, 
familiares, entrenadores, publicidad, etc55.
Una de las diferencias más importantes entre las 
variables estudiadas es la frecuencia, momento de in-
gesta y uso de suplementos ergonutricionales. Algunos 
autores proponen recoger información sobre la inges-
ta y uso en los últimos doce meses8,9,41, mientras que 
otros recogen información sobre los últimos seis me-
ses30,33, tres meses31,34,37 o un mes28. Se observa que el 
intervalo de tiempo varía entre un mes y doce meses 
anteriores a la realización del cuestionario. En cuanto a 
la frecuencia de uso y consumo los datos muestran que 
los cuestionarios varían entre diario, semanal, men-
sual y ocasional o momentos puntuales24,26,27,29,30,34. En 
este indicador nos parece especialmente importante, 
la variable relativa al momento de la temporada don-
de se encuentra el deportista, pues hay determinados 
suplementos ergonutricionales indicados según la pla-
nificación de la temporada50,51. Así, la fase de entrena-
miento y competición durante la cual se toman los su-
plementos está incluida en el cuestionario de algunos 
autores30,31,35,38, debiéndose incluir en todos debido a 
que las necesidades energético-nutricionales y plani-
ficación dietética-ergonutricional cambia en función 
de la temporada y objetivo nutricional perseguido48,50. 
Además, conocer la cantidad, frecuencia y momento 
de consumo de los suplementos ergonutricinales, ayu-
daría a los profesionales a valorar su efectividad, pues 
unos pocos suplementos han demostrado su eficacia, 
como la creatina, cafeína, bicarbonato y soluciones de 
carbohidratos y electrolitos51.
Una vez descritas las variables podemos afirmar 
que no existe una metodología estandarizada en los 
cuestionarios para la elaboración de las listas de los 
suplementos ergonutricionales, así como para el resto 
de variables incluidas en los estudios, estas diferencias 
se observan en algunos cuestionarios donde se incluye 
una amplia lista de suplementos24,26,29,37,38 mientras que 
otros optan por agruparlos en categorías27,32,33,36,39.
Algunas limitaciones deben señalarse en el presen-
te análisis. La mayor limitación de tipo metodológico 
que se ha encontrado ha sido la falta de homogeneidad 
en el tipo y número de variables utilizadas para la es-
timación del uso y consumo de suplementos, encon-
trándose gran variabilidad en función del país o de la 
población deportista a la que va dirigida, pero sobre 
todo en la lista propuesta por cada autor para clasi-
ficar los suplementos ergonutricionales, encontrando 
un total de 119. Los artículos analizados proponen una 
lista de suplementos que no está basada en ninguna 
clasificación aceptada según el nivel de eficacia y/o 
evidencia, pudiendo encontrar productos cuyo uso y 
consumo no tienen validez demostrada56,57, excepto De 
Silva et al. (2008), quienes proponen una lista basada 
en la clasificación recogida por el AIS en 2007, que 
los clasifica según los criterios anteriores15 y que se 
actualiza periódicamente. 
Como aporte de los autores de esta revisión, se su-
giere para unificar criterios de diseño metodológico, 
en la construcción de cuestionarios para valorar el uso 
y consumo de suplementos ergonutricionales en la po-
blación deportiva que compite, se debería incluir:
• Factores sociodemográficos: edad, sexo, vo-
lumen de entrenamiento (en horas por semana), 
peso, altura, tiempo de carrera profesional, nivel 
educativo y raza (caucásica, afroamericana, asiá-
tica, hispano, nativo americano, otros y descono-
cido), estatus deportivo (amateur, medio-profe-
sional o profesional). 
• Práctica deportiva: modalidad o disciplina de-
portiva que practican los sujetos a los que va diri-
gido el cuestionario. 
•  Razones/motivos de uso y consumo: mejorar 
el rendimiento, mejorar la energía, mejorar la sa-
lud, aumentar la masa muscular, suplir una dieta 
inadecuada, prevenir lesiones, reducir la fatiga, 
mejorar la fuerza, tratar una enfermedad o lesión, 
mejorar la inmunidad, mejorar la recuperación, 
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perder peso/grasa y recomendación de un profe-
sional, sentirse mejor y aumentar la resistencia, 
rutina diaria, apariencia física, proteger articula-
ciones, proteger huesos, creencias personales, por 
el sabor, rehidratación, fortalecer los músculos y 
finalmente porque otros lo hacen
• Fuentes de información consultadas: entre-
nador, dietista/nutricionista, técnico superior en 
dietética, otros profesionales de la salud (aquí se 
incluyen médicos, enfermeras, fisioterapeutas, 
farmacéuticos u otros) familia y amigos, internet, 
compañeros de equipo, libros/revistas/periódicos, 
uno mismo, vendedores, anuncios, naturópatas o 
quiroprácticos.
• Lista de suplementos: utilización de una clasi-
ficación basada en la evidencia y riesgo-benefi-
cio que producen como la propuesta por el AIS15, 
descrita en la tabla I. Además de un parte del 
cuestionario para que el deportista aporte todas 
aquellas sustancias que no han quedado reflejadas 
en la lista. También deben incluirse marcas de su-
plementos ergonutricionales consumidos.
• Frecuencia de uso y consumo: aquí se sugiere 
que se incluya tanto la frecuencia de uso y consu-
mo en diario, semanal, mensual, ocasional como 
la dosis. También consideramos importante la 
fase de entrenamiento y competición durante la 
cual se ingieren los suplementos.
Conclusiones
Necesidad de estandarización de los cuestionarios 
destinados a valorar el consumo de suplementos er-
gonutricionales, respecto a las variables e ítems que 
incorporan, que permitirá una mejor recogida de infor-
mación y su análisis posterior.
La intención de validar estos cuestionarios ayudará 
a su reproducibilidad y comparación entre las investi-
gaciones futuras.
El conocimiento del consumo de suplementos er-
gonutricionales respecto a los beneficios de su uso o 
riesgos para la salud por su abuso tiene implicaciones 
en las políticas sanitarias, de actividad física y deporte. 
Conocer la prevalencia de consumo de las diferentes 
sustancias, las modalidades deportivas en las que son 
más consumidas, lugares de compra, fuentes de infor-
mación consultadas, será de utilidad en la formulación 
de políticas dirigidas a este fin.
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